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Latar belakang: Pada masa balita saat pertumbuhan sangat cepat, diperlukan makanan untuk tumbuh 
kembang yang seimbang dengan kualitas dan kuantitas yang tepat. Proses tumbuh kembang anak 
tersebut bergantung pada pola asuh orang tua. Pola asuh yang baik akan mempengaruhi pertumbuhan 
dan perkembangan anak yang optimal, sehingga pola asuh dapat menjadi faktor yang mempengaruhi 
status gizi balita. Tumbuh kembang erat kaitanya dengan status gizi. Gizi seimbang diperlukan untuk 
tumbuh kembang balita dimulai sejak lahir.  
Tujuan: Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara pola asuh orang tua terhadap status 
gizi balita. 
Metode: Jenis penelitian ini adalah observasional epidemiologis dengan pendekatan cross sectional. 
Sampel dalam penelitian ini berjumlah 77 responden. Pengumpulan data status gizi menggunakan alat 
ukur tinggi badan dan berat badan dengan menggunakan indeks antropometri BB/TB dan mengukur 
peran orang tua digunakan kuesioner. Teknik analisa yang dilakukan secara bivariat menggunakan uji 
Kolmogorov-Smirnov untuk menganalisis hubungan antara pola asuh orang tua terhadap status gizi 
balita. 
Hasil: Hasil analisis yang diperoleh dari 77 responden, orang tua yang memiliki pola asuh baik 
sebanyak 40 orang (51,9%) dan pola asuh kurang baik berjumlah 37 orang (48,1%). Didapatkan hasil 
penelitian status gizi anak balita yang berstatus gizi baik sebanyak 50 anak (64,9%), status gizi kurang 
berjumlah 21 anak (27,3%), dan status gizi lebih berjumlah 6 anak (7,8%). Didapatkan adanya 
hubungan antara pola asuh orang tua terhadap status gizi balita, diperoleh nilai p-value = 0,0002 (p < 
0,05) yang berarti Ha diterima. 
Kesimpulan: Ada hubungan antara pola asuh orang tua terhadap status gizi balita di UPK Puskesmas 
Siantan Hulu. 
 




Background: In toddlers when growth is very fast, it takes food to grow flowers balanced with the 
quality and the right quantity. The child’s growth process depends on parenting patterns. A good 
parenting pattern will affect the optimal growth and development of the child, so that parenting cn be 
a factor that affects the nutritional status of children. Grows and development closely status with 
nutritional status. Balanced nutrition is required for the growth of infant under five years of 
development.  
Purpose: The purpose of this study to determine the relationship between parenting to the nutritional 
status of children. 
Method: The type of this research was observational epidemiology with cross-sectional approach. 
The sample in this study amounted to 77 respondents. Data collection of nutritional status using 
height and weight measuring instrument using BB/BT anthropometry index and measuring parent 
role used questionnaire. Bivariate analysis techniques using kolmogorov-smirnov test to analyze the 
relationship between parenting to the nutritional status of children.  
Results: Results of analysis obtained from 77 respondents, parents who have good parenting as many 
as 40 people (51,9%) and poor upbringing pattern amounted to 37 people (48,1%). The result of the 
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research was nutrient status of children under five who have good nutritional status as much as 50 
children (64,9%), nutrient status is less 21 children (27,3%), and nutritional status more 6 children 
(7,8%). Obtained a relationship between parental parenting to the nutritional status of toddlers, 
obtained p value = 0,0002 (p < 0,05) which means Ha accepted. 
Conclusion: There  is a relationship between parenting to the nutritional status of children in UPK 
Puskesmas Siantan Hulu.  
 





Gizi seimbang diperlukan untuk 
tumbuh kembang balita dimulai sejak lahir. 
Pada masa balita saat pertumbuhan sangat 
cepat, diperlukan makanan untuk tumbuh 
kembang yang seimbang dengan kualitas dan 
kuantitas yang tepat. Masa balita merupakan 
periode emas pertumbuhan fisik, mental dan 
emosional anak.1 Status gizi merupakan 
keadaan akibat dari keseimbangan antara 
konsumsi dan penyerapan zat gizi, atau 
keadaan fisiologik akibat dari ketersedianya 
zat gizi dalam tubuh.2 
Masalah kesehatan masyarakat 
dianggap serius bila prevalensi gizi buruk-
kurang antara 20,0-29,0% dan dianggap 
prevalensi sangat tinggi bila ≥ 30%. 
Berdasarkan laporan Global Nutrition Report 
Independent, kondisi gizi 17,8% anak balita di 
Indonesia dibawah standar WHO, berarti 
masalah gizi berat-kurang di Indonesia masih 
merupakan masalah kesehatan masyarakat 
mendekati prevalensi tinggi.3 Diantara 34 
provinsi di Indonesia, 5 provinsi memiliki 
prevalensi gizi buruk tertinggi diatas angka 
prevalensi nasional yaitu berkisar antara 
21,2% sampai dengan 33,1%. Urutan ke 5 
provinsi tersebut dari yang tertinggi sampai 
terendah adalah (1) Nusa Tenggara Timur 
(28,2%); (2) Kalimantan Barat (27,5%); (3) 
Sulawesi Selatan (25,1%); (4) Kalimantan 
Tengah (24,7%); dan (4) Sulawesi Barat 
(24,7%).4 
Data dari Dinas Kesehatan Kota 
Pontianak tahun 2016 tercatat 186 balita yang 
mengalami gizi buruk. Berdasarkan data dari 
Puskesmas Kecamatan Pontianak Utara yaitu 
Puskesmas Siantan Hulu pada bulan Mei 2017 
didapatkan jumlah penderita gizi kurang 24 
anak dengan angka kejadian gizi buruk 
tertinggi dengan persentase sebesar (8,0%). 
 
Status gizi sangat dipengaruhi oleh pola asuh 
orang tua. Pola asuh merupakan praktek 
pengasuhan yang diterapkan kepada anak 
balita dan pemeliharaan kesehatan. Pada waktu 
anak belum dapat dilepas sendiri maka segala 
kebutuhan anak tergantung kepada orang 
tuanya. Tahun pertama kehidupan anak 
merupakan dasar untuk menentukan kebiasaan 
di tahun berikutnya termasuk kebiasaan 
makan.5 
Hampir (45%) ibu secara subjektif  
membiarkan anak makan makanan yang 
disukai tanpa memperhatikan kandungan zat 
gizinya.6 Sebaiknya seorang ibu menjadi 
pengasuh yang baik karena dengan mejadi 
pengasuh yang baik akan meciptakan generasi 
penerus baru yang berkualitas dimasa akan 
datang. Kebutuhan akan asah, asih dan asuh 
yang memadai pada usia ini akan 
meningkatkan kelangsungan hidup anak dan 
mengoptimalkan kualitas anak sebagai generai 
penerus bangsa.1 
Masalah gizi dikenal sebagai masalah 
yang multikompleks karena tidak hanya faktor 
ekonomi saja yang berperan, tetapi faktor 
budaya juga ikut menentukan. Faktor budaya 
juga berpengaruh pada perawatan balita dalam 
keluarga sehingga berdampak pada status 
kesehatan dan status gizi balita. Faktor budaya 
tersebut diantaranya suku/etnis dan 
tradisi/kebiasaan mereka akan kesehatan dan 
gizi. Latar belakang suku yang berbeda pada 
orangtua akan berdampak pada kebiasaan 
makan balita yang berbeda pula.7 
Masyarakat Kota Pontianak terutama 
di Kecamatan Pontianak Utara merupakan 
masyarakat yang bersifat multi etnis dengan 
latar belakang budaya yang berbeda, dengan 
uraian sebagai berikut: suku Madura sebesar 
72,87%, suku Melayu sebesar 68,81%, suku 




Hasil studi pendahuluan pada tanggal 
13 juni 2017, jumlah orang tua yang memiliki 
balita pengunjung puskesmas Siantan Hulu 
adalah 77 orang diantaranya 47 balita laki-laki 
dan 30 balita perempuan dengan status gizi 
kurang sebanyak 6 orang pada bulan Juli 2017 
baik yang sudah ditangani maupun belum 
ditangani oleh pihak Puskesmas Siantan Hulu.  
Dari hasil wawancara 5 orang tua yang 
memiliki balita terkait perilaku pemberian 
makan dalam budaya, kebiasaan tidak 
memberikan ikan kepada anak-anak yang 
masih kecil karena takut anaknya tertelan 
tulang ikan. Selain itu, harganya mahal, rasa 
amis yang dirasa dapat mengganggu nafsu 
makan, bahkan mereka percaya bila balita 
makan daging atau ikan akan menyebabkan 
cacingan. Sayuran juga menjadi kendala 
karena mereka lebih menyukai sayuran yang 
dimasak sampai matang sekali karena 
anggapan bila sayuran yang dimasak belum 
empuk berarti belum matang sehingga mereka 
tidak mau memakannya. Begitu pula dengan 
nasi, jika mereka belum makan nasi di katakan 
belum makan walaupun ada pengganti 
karbohidrat lain selain nasi. Ada juga pendapat 
orang tua responden yang mengatakan bahwa 
mie instan tidak saja sebagai makanan pokok, 
melainkan sebagai lauk pauk karena harga 
yang terjangkau, murah dan mudah didapat. 
Berdasarkan hasil observasi, pola asuh orang 
tua terutama ibu yang mempunyai anak balita 
di Kelurahan Siantan Hulu didapatkan kendala 
pada saat mengasuh anak, yaitu keterbatasan 
waktu bersama anak. Pada saat 
mempersiapkan makanan, makanan yang 
dihidangkan hanya ala kadarnya, terkadang 
makanan yang dihidangkan hanya makan nasi, 
mie instan, dan telur saja. Selain dari segi 
makanan, ada pantangan makanan dari suku 
Madura, Melayu, Dayak, Tionghoa dan Jawa 
yang tidak diperbolehkan yaitu jenis makanan 
yang sifatnya berbau amis, misalnya telur, 
makanan seafood seperti ikan dan udang. 
 
BAHAN DAN METODE 
Penelitian ini menggunakan 
pendekatan observasional epidemiologis, 
menggunakan rancangan cross sectional, 
dimana rancangan penelitian dengan 
melakukan pengukuran atau pengamatan pada 
saat bersamaan (sekali waktu). Penelitian ini 
dilakukan di UPK Puskesmas Siantan Hulu. 
Penelitian dilakukan pada tanggal 02-08 
Agustus 2017. 
Jumlah sampel yang digunakan pada 
penelitian ini sebesar 77 responden dengan 
kriteria inklusi yaitu orang tua yang memiliki 
balita usia 1-5 tahun. Adapun yang menjadi 
kriteria ekslusi pada penelitian ini balita yang 
mengalami kelainan kongenital. 
Instrumen yang digunakan pada 
penelitian ini, yaitu kuesioner pola asuh dan 
pengukuran status gizi menggunakan 
timbangan berat badan dan tinggi badan 
dengan menggunakan rumus Z-Score dengan 
patokan standar antropometri penilaian status 
gizi anak. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil 
Tabel 4.1 Distribusi Karakteristik Responden 
(n=77) 
Variabel Kategori n % 
Umur Balita 
(bulan) 
13-36 40 51,9 
37-60 37 48,1 
Jenis Kelamin Laki-laki 40 51,9 
Perempuan 37 48,1 
Pendidikan 
Orang Tua 
Tidak tamat SD 4 5,2 
SD 23 29,9 
SMP 19 24,7 




Suku Bugis 1 1,3 
Cina 3 3,9 
Dayak 10 13 
Jawa 3 3,9 
Madura 34 44,2 
Melayu 26 33,8 
Pola Asuh 
Orang Tua 
Baik 40 51,9 
Kurang baik 37 48,1 
Status Gizi Gizi lebih 6 7,8 
Gizi baik 50 64,9 
Gizi kurang 21 27,3 
Sumber: Data Primer (2017), telah diolah 
 
Berdasarkan tabel 4.1 menunjukkan 
sebagian besar umur balita  36-60 bulan 
berjumlah 40 anak. Sebagian besar balita 
berjenis kelamin laki-laki dengan jumlah 40 
orang. Rata-rata orang tua balita memiliki 
pendidikan terakhir yaitu pendidikan SMA 
berjumlah 27 orang. Rata-rata suku responden 
terbanyak adalah suku Madura berjumlah 34 
orang. Sebagian besar pola asuh orang tua 
dengan kategori baik berjumlah 40 orang. 
Rata-rata kategori status gizi responden 
terbanyak ditemukan pada status gizi baik 




Tabel 4.2 Analisis Hubugan pola asuh dengan 
status gizi (n=77) 
Sumber: Uji Kolmogorov-smirnov 
 
Tabel 4.2 menunjukkan bahwa 
sebagian besar orang tua dengan pola asuh 
baik memiliki balita status gizi baik berjumlah 
35 orang (70%), status gizi kurang berjumlah 3 
orang (14,3%), dan status gizi lebih berjumlah 
2 orang (33,3%), sedangkan pada pola asuh 
kurang baik ditemukan balita memiliki status 
gizi kurang berjumlah 18 orang (85,7%), status 
gizi baik berjumlah 15 orang (30%), dan status 
gizi lebih berjumlah 4 orang (66,7%). 
Berdasarkan uji kolmogorov-smirnov, 
didapatkan nilai p value sebesar 0,0002 (p > 
0,05). Hal ini menunjukkan bahwa ada 
hubungan antara pola asuh orang tua terhadap 
status gizi balita di UPK Puskesmas Siantan 
Hulu. 
 
Tabel Tabulasi Silang Umur Balita terhadap Status 
Gizi Balita (n = 77) 













12 24 4 40 
37-
60 
9 26 2 37 
Total 21 50 6 77 
Sumber: Data Primer (2017), telah diolah 
 
Sebagian besar balita memiliki umur 
13-36 bulan berjumlah 40 anak yaitu status 
gizi baik (24 anak), status gizi kurang (12 
anak) dan status gizi lebih 94 anak), sedangkan 
umur balita 37-60 bulan berjumlah 37 anak 
yaitu status gizi baik (26 anak), status gizi 
kurang (9 anak) dan paling sedikit status gizi 







Tabel Tabulasi Silang Pendidikan terhadap Status 
Gizi Balita (n = 77) 



















3 1 0 4 
SD 10 12 1 23 
SMP 3 15 1 19 
SMA 5 20 2 27 
Perguruan 
Tinggi 
0 2 2 4 
Total 21 50 6 77 
Sumber: Data Primer (2017), telah diolah 
 
Sebagian besar orang tua memiliki 
pendidikan terakhir SMA berjumlah 27 orang 
yaitu status gizi baik (20 orang), status gizi 
kurang (5 orang) dan status gizi lebih (2 
orang). Diikuti pendidikan terakhir SD 
berjumlah 23 orang yaitu status gizi baik (12 
orang), status gizi kurang (10 orang) dan status 
gizi lebih (1 orang). Disusul pendidikan 
terakhir SMP berjumlah 19 orang yaitu status 
gizi baik (15 orang), status gizi kurang (3 
orang) dan status gizi lebih (1 orang). 
Selanjutnya pendidikan terakhir Perguruan 
Tinggi berjumlah 4 orang yaitu status gizi baik 
(2 orang) dan status gizi lebih (2 orang) dan 
orang tua yang berpendidikan terakhir tidak 
tamat SD berjumlah 4 orang yaitu status gizi 
kurang (3 orang) dan status gizi baik (1 orang). 
 
Tabel Tabulasi Silang Suku terhadap Status Gizi 
Balita (n = 77) 








Suku Bugis 1 0 0 1 
Cina 0 3 0 3 
Dayak 2 6 2 10 
Jawa 0 3 0 3 
Madura 12 21 1 34 
Melayu 6 17 3 26 
Total 21 50 6 77 
Sumber: Data Primer (2017), telah diolah 
 
Sebagian besar orang tua dengan suku 
Madura yang memiliki balita berjumlah 34 
orang dengan status gizi baik (21 orang), status 
gizi kurang (12 orang) dan status gizi lebih (1 
orang). Suku Melayu berjumlah 26 orang 
dengan status gizi baik (17 orang), status gizi 
kurang (6 orang) dan status gizi lebih (3 
orang). Suku Dayak berjumlah 10 orang 
 
Variabel 
Status Gizi Balita  
Gizi 
Kurang 
Gizi Baik Gizi 
Lebih 
p 
n % n % n %  
Pola asuh 
baik  





18 85,7 15 30 4 66,7  
Total 21 21,0 50 50,0 6 6,0  
5 
 
dengan status gizi baik (6 orang), status gizi 
kurang (2 orang) dan status gizi lebih (2 
orang). Suku Tionghoa berjumlah 3 orang 
dengan status gizi baik, diikuti suku Jawa 
berjumlah 3 orang dengan status gizi baik, dan 





Pola asuh di lingkungan UPK 
Puskesmas Siantan Hulu memiliki pola asuh 
baik, karena pola asuh merupakan salah satu 
faktor yang dapat mempengaruhi pertumbuhan 
balita. Pengasuhan pada anak meliputi 
perhatian pada asupan gizi, kebutuhan tempat 
tinggal dan perawatan kesehatan. Hal tersebut 
tentunya menjadi momok yang menunjang 
status gizi balita. Pemberian pola asuh yang 
baik diharapkan dapat menghasilkan status 
gizi yang baik, dan begitu pula sebaliknya. 
Semakin baik pola asuh yang 
diberikan maka semakin baik pula status gizi 
balita. Pola asuh kurang menghasilkan status 
gizi yang kurang juga, diakibatkan kurangnya 
kesadaran keluarga atau pengasuh tentang 
pentingnya pola asuh yang baik terhadap 
balita. Namun, pola asuh yang kurang juga 
dapat menghasilkan status gizi yang baik 
karena dalam hal memenuhi nutrisi yang baik 
bagi balita tidak selalu makanan yang mahal 
tetapi hal tersebut tergantung dari seorang ibu 
dalam hal memanfaat hasil alam yang ada dan 
memilih bahan makanan yang murah tetapi 
memiliki gizi yang tinggi. Oleh sebab itu, 
ditingkat rumah tangga ibu mempunyai peran 
penting dalam hal menentukan makanan yang 
ada dirumah tangga.9 
 
Pendidikan Orang Tua 
Pendidikan dapat berpengaruh pada 
status gizi balita lewat pola asuh yang 
diberikan. Sehingga, pendidikan dapat 
mempengaruhi hasil status gizi balita dimana 
orang tua balita yang memiliki pengetahuan 
dan pendidikan yang baik dapat 
menyeimbangkan pola asuh yang baik demi 
mendapatkan status gizi yang baik untuk 
menunjang kesehatan. Faktor pendidikan juga 
mempunyai peranan penting bagi status gizi 
balita. Jika dilihat dari data yang diperoleh 
menunjukkan bahwa paling banyak responden 
orang tua dengan latar belakang pendidikan 
SMA. Latar belakang pendidikan yang cukup 
tentunya akan berpengaruh dengan 
kemampuan seseorang untuk mengadopsi 
informasi yang diberikan baik dari tenaga 
kesehatan (dokter, perawat, dan bidan) 
maupun dari media cetak/elektronik. 
Pendidikan orang tua merupakan 
faktor yang sangat penting dalam tumbuh 
kembang anak, karena dengan orang tua 
mempunyai pendidikan yang tinggi maka 
orang tua mampu menerima segala informasi 
dari luar, terutama yang berkaitan dengan cara 
mengasuh anak, menjaga kesehatan anak. 
Dalam hal konsumsi makan juga demikian, 
karena dengan pendidikan tinggi, orang tua 
mampu mendidik anak-anaknya agar 
berperilaku makan dengan baik, dengan 
pembiasaan makan yang baik maka perilaku 
makan anak akan terbentuk dengan baik.10 
 
Usia Balita 
Usia balita mempengaruhi orang tua 
untuk melaksanakan peran pengasuhan karena 
usia mempengaruhi keadaan fisik seseorang 
rentan terhadap penyakit. Anak balita mulai 
mengalami masalah makan pada usia 12 bulan 
atau lebih. Para orang tua terutama ibu 
mengeluh balita susah makan pada usia 
menginjak 1 tahun, anak tidak mau makan, 
kalaupun mau makan dalam jumlah sedikit 
serta pilih-pilih makanan serta jarang habis. 
Untuk itu ibu perlu melakukan pendekatan 
secara psikologis seperti membujuk anaknya 
agar mau makan serta membolehkan anaknya 
untuk makan sambil bermain sambil diberi 
pujian jika anak menghabiskan porsi 
makannya. 
Usia anak balita (1-5 tahun) 
merupakan periode keemasan dalam proses 
pertumbuhan dan perkembangan. Proses 
tumbuh kembang dipengaruhi oleh kesehatan 
tubuh, keadaan gizi, kebersihan lingkungan 
dan kekebalan terhadap penyakit.11 
 
Status Gizi 
Status gizi di lingkungan UPK 
Puskesmas Siantan Hulu memiliki gizi baik 
yaitu 50 orang (64,9%), 6 orang (7,8%) 
dengan status gizi lebih, dan 21 orang (27,3%) 
dengan status gizi kurang. Status gizi yang 
baik dapat meningkatkan pertumbuhan dan 
perkembangan anak sesuai dengan usianya, 
sehingga anak dapat tumbuh dan sehat. 
Kebutuhan gizi yang lebih dan baik 
memberikan manfaat yang baik untuk anak. 
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Hal ini disebabkan karena orang tua khususnya 
ibu selalu memperhatikan keadaan gizi setiap 
pertumbuhan dan perkembangan anaknya dari 
pemberian asupan gizi yang seimbang seperti 
zat gizi makro yang meliputi makanan yang 
mengandung karbohidrat, protein, dan lemak, 
sedangkan zat gizi mikro seperti vitamin dan 
mineral. Berbeda dengan anak yang 
mempunyai status gizi lebih dan status gizi 
kurang dikarenakan ibu yang tidak 
memperhatikan asupan gizi yang diberikan 
dan pola konsumsi yang tidak seimbang. Pada 
penelitian ini masih ada sebagian anak balita 
yang mengalami gizi kurang yakni tergolong 
dalam kategori status gizi kurang. 
Status gizi balita dapat dilihat dari 
makanan yang dikonsumsi dan pengunaan zat-
zat gizi didalam tubuh serta penyebab kurang 
gizi yaitu dari makanan anak yang kurang 
(tidak sesuai kebutuhan), hal ini terjadi karena 
ketahanan pangan di keluarga dan pola 
pengasuhan anak kurang baik. Gambaran 
status gizi yang kurang tentunya dapat 
menyebabkan berbagi permasalahan, seperti 
penyakit infeksi yaitu diare, ISPA, dan anak 
tidak dapat tumbuh dan berkembang sesuai 
dengan kebutuhan. Faktor-faktor tersebut 
sangat terkait dengan tingkat pendidikan, 
pengetahuan, dan keterampilan orang tua 
khususnya ibu, melalui proses pendidikan 
makan seseorang dapat memiliki pengetahuan 
dan pemahaman tentang berbagai informasi.12 
Faktor yang mempengaruhi status gizi 
secara langsung yaitu konsumsi makanan. 
Konsumsi yang kurang dari makanan baik dari 
segi kualitas maupun kuantitas akan 
memberikan kondisi keadaan gizi yang 
kurang. Sebaliknya konsumsi makan yang baik 
akan memenui semua zat-zat gizi yang 
diperlukan tubuh sehingga akan mendapatkan 
kondisi kesehatan yang sebaik-baiknya. Jadi 
keadaan gizi masyarakat tergantung pada 
tingkat konsumsi. Sedangkan tingkat konsumsi 
ditentukan oleh kualitas hidangan. Kualitas 
hidangan menunjukkan adanya semua zat gizi 
yang diperlukan tubuh.13 
 
Suku dan Kepercayaan 
Suku dan kepercayaan yang ada di 
UPK Puskesmas Siantan Hulu memiliki 
pantang makanan seperti ikan patten, telur, dan 
kepiting. Kebiasaan dari etnis dapat 
mempengaruhi status gizi lewat pola asuh 
yang diberikan orang tua pada balita. Perilaku 
pemberian dan pemilihan makanan yang baik 
dapat memenuhi zat-zat gizi yang diperlukan 
tubuh sehingga memberikan keadaan gizi yang 
baik. Pada penelitian ini kebiasaan etnis yang 
masih sering diberlakukan antara lain 
pantangan bagi anak untuk memakan ikan, 
daging, telur dan lain-lain. Pada anak balita, 
makanan bergizi dijauhkan dari anak-anak. 
Etnis Melayu, memakan ikan dilarang untuk 
anak-anak karena menurut kepercayaan 
mereka ikan akan menyebabkan penyakit kulit. 
Etnis Dayak, memakan kacang-kacangan yang 
kaya dengan protein sering kali tidak diberikan 
kepada anak-anak karena khawatir perut 
anaknya akan kembung. 
Sosial budaya dalam masyarakat ikut 
mempengaruhi status gizi. Pendapat 
masyarakat tentang konsep kesehatan dan gizi 
sangat berpengaruh terhadap pemilihan bahan 
makanan. Salah satu pengaruh yang dominan 
terhadap pola konsumsi ialah pantangan. 
Bahan makanan juga mempunyai nilai sosial 
tertentu. Ada makanan yang dianggap bernilai 
sosial tinggi dan ada yang menganggap 
bernilai sosial rendah. Orang akan suka 
menerima makanan yang dianggap 
mempunyai nilai sosial yang setaraf dengan 
tingkat sosialnya dalam masyarakat. Bila pola 
pantangan makanan berlaku bagi seluruh 
penduduk, sepanjang hidupnya kekurangan zat 
gizi. Tetapi di masyarakat ini tidak berlaku 
pantangan salah satu makanan sehingga tidak 
mempengaruhi status gizi di masyarakat.13 
 
Hubungan antara Pola Asuh Orang Tua 
terhadap Status Gizi Balita di UPK Puskesmas 
Siantan Hulu 
Hasil uji hipotesis dalam penelitian ini 
menggunakan uji kolmogorov-smirnov yang 
menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara 
pola asuh orang tua terhadap status gizi balita 
di UPK Puskesmas Siantan Hulu. Terdapat 77 
responden di UPK Puskesmas Siantan Hulu 
didapatkan hasil bahwa dari 40 orang dengan 
pola asuh yang baik terdapat 3 orang (10,9%) 
yang gizi kurang, 35 orang (26,0%) status gizi 
yang baik dan yang gizi lebih 2 orang (3,1%). 
Dari 37 orang dengan pola asuh yang kurang 
baik terdapat 18 orang (10,1%) yang gizi 
kurang, 15 orang (24,0%) status gizi baik dan 
yang gizi lebih 6 orang (6,0%). Masalah gizi 
dipengaruhi oleh banyak faktor yang saling 
mempengaruhi secara kompleks. Salah satu 
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yang mempengaruhinya yaitu ibu, keadaan 
gizi dipengaruhi oleh kemampuan ibu 
menyediakan pangan yang cukup untuk anak 
serta pola asuh yang dipengaruhi oleh faktor 
pendidikan dan perilaku. Ibu memiliki peranan 
penting dalam pemberian makanan bagi anak 
serta menjamin terpenuhinya kebutuhan anak 
akan makanan bergizi dan seimbang. 
Kebiasaan ibu dalam melayani kebutuhan 
kesehatan anak balita seperti pemberian 
imunisasi sesuai umur, melakukan 
penimbangan berat badan dan tinggi badan di 
posyandu, pemberian kapsul vitamin A, 
kebersihan diri anak balita dan memeriksakan 
ke tempat pelayanan kesehatan bila sakit. 
Menurut penelitian dari Pratiwi 
(2016), yang mengatakan bahwa terdapat 
hubungan antara pola asuh ibu dengan status 
gizi karena peranan orang tua sangat 
berpengaruh dalam keadaan gizi anak, pola 
asuh memegang peranan penting dalam 
terjadinya gangguan pertumbuhan anak, 
asuhan orang tu1a terhadap anak 
mempengaruhi tumbuh kembang anak melalui 
kecukupan makanan dan keadaan kesehatan.14  
Menurut hasil pengamatan responden 
yang termasuk dalam kategori pola asuh baik 
dengan status gizi kurang disebabkan oleh 
berbagai hal, seperti anak yang rewel tidak 
mau makan serta pemilihan dalam jenis 
makanan, lebih sering makan makanan ringan. 
Menurut penelitian Sholikah, 
Rustiana, dan Yuniastuti (2017), yang 
mengatakan bahwa balita dengan gizi kurang 
memiliki daya tahan tubuh yang lemah 
sehingga mudah terserang penyakit. Pada 
umumnya ibu balita tidak begitu mengetahui 
tentang penyakit infeksi yang dapat 
menurunkan berat badan dan tidak begitu 
paham tentang tanda gejala jika anak 
mengalami penyakit infeksi. Mereka 
beranggapan kalau anaknya sakit sedikit maka 
anak akan sembuh dengan sendirinya. Jika 
penyakit yang diderita oleh anaktidak kunjung 
sembuh dan terjadi berulang terus menerus, 
sedangkan asupan makanan bergizi kurang 
karena anak tidak mau makan maka anak 
menyebabkan penurunan berat badan. Asupan 
gizi yang sedikit selama sakit dapat 
menebabkan anak menjadi gizi kurang.15 
Menurut hasil pengamatan responden 
yang termasuk dalam kategori pola asuh baik 
dengan status gizi lebih dapat dipengaruhi 
adanya program dari puskesmas yaitu dimana 
ibu balita mendapatkan pengetahuan tentang 
gizi balita, ibu juga dapat berdiskusi, tukar 
pendapat, tukar pengalaman akan pemenuhan 
pelayanan kesehatan, gizi dan stimulasi 
pertumbuhan dan perkembangan balita yang 
dibimbing oleh bidan desa dan petugas gizi 
puskesmas, sehingga dirumah ibu dapat 
menciptakan pola asuh yang baik bagi balita. 
Menurut penelitian Sholikah, 
Rustiana, dan Yuniastuti (2017), yang 
mengatakan bahwa pengasuhan didefinisikan 
sebagai cara memberikan makan, merawat 
anak, membimbing, dan mengajari anak yang 
dilakukan oleh individu dan keluarga. Praktik 
memberikan makan pada anak meliputi 
pemberian ASI, makanan tambahan 
berkualitas, penyiapan makanan dan 
penyediaan makanan yang bergizi, perawatan 
anak termasuk merawat anak apabila sakit, 
imunisasi, pemberian suplemen, memandikan 
anak dan sebagainya.15 
Responden yang termasuk dalam 
kategori pola asuh kurang baik dengan status 
gizi baik sebanyak 15 responden. Hal ini bisa 
saja terjadi dikarenakan faktor lain seperti 
pengetahuan dan pendidikan ibu yang 
memadai dapat menunjang pemilihan makanan 
yang bernilai tinggi gizi  sehingga anak 
mendapatkan konsumsi makan yang baik. 
Konsumsi makan merupakan faktor yang 
mempengaruhi status gizi secara langsung. 
Menurut penelitian Rahardjo dan 
Wijayanti (2010) yang mengatakan bahwa 
pengetahuan ibu yang rendah tentang makanan 
balita mengakibatkan terjadinya kekurangan 
gizi pada anak balita. Sebagian besar kejadian 
kurang gizi pada balita dapat dicegah apabila 
ibu mempunyai cukup pengetahuan tentang 
cara memelihara gizi dan mengatur makanan 
anak balita. Pengetahuan gizi yang cukup 
dapat mengubah perilaku yang kurang benar 
sehingga dapat memilih bahan makanan yang 
bergizi dan dapat menyusun menu makanan 
yang seimbang sesuai kebutuhan. Pengetahuan 
gizi yang baik dapat mengubah kebiasaan yang 
kurang baik.16 
Selain itu ada pula hasil penelitian 
yang pernah dilakukan oleh Lubis (2010), 
yang mengatakan bahwa terdapat hubungan 
pola asuh dengan status gizi, karena 
pengasuhan berarti merawat dan mendidik 
anak, serta membimbing menuju pertumbuhan 
kearah kedewasaan dengan memberikan 
pendidikan, makanan dan sebagainya, 
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pengasuhan merupakan faktor yang sangat erat 
kaitannya dengan pertumbuhan dan 
perkembangan anak, dimana anak masih 
sangat membutuhkan suplai makanan dan gizi 
dalam jumlah yang cukup memadai.17 Hal ini 
didukung oleh Munawaroh (2015), yang 
mengatakan bahwa pola asuh mempengaruhi 
status gizi karena pertumbuhan dan 
perkembangan anak tidak hanya dari asupan 
nutrisi akan tetapi kasih sayang, perhatian, 
kenyamanan dan pola asuh yang baik juga 
membuat anak akan bisa tumbuh dengan baik.4 
 
Tabulasi Silang Umur Balita terhadap Status 
Gizi Balita di UPK Puskesmas Siantan Hulu 
Usia balita mempengaruhi orang tua 
untuk melaksanakan peran pengasuhan karena 
usia mempengaruhi keadaan fisik seseorang 
rentan terhadap penyakit. Balita yang memiliki 
status gizi baik akan mempunyai daya tahan 
tubuh yang baik sehingga balita tidak muda 
terserang penyakit sekalipun berada dalam 
lingkungan yang buruk. Sebaliknya balita 
dengan status gizi yang kurang dan buruk 
memiliki daya tahan tubuh yang lemah 
sehingga mudah terserang penyakit. Penyakit 
infeksi yang sering dialami oleh balita seperti 
tuberculosis, diare dan ISPA. Pada umunya 
ibu balita tidak begitu mengetahui tentang 
penyakit infeksi yang dapat menurunkan berat 
badan dan tidak begitu [aham tentang tanda 
dan gejala jika anak mereka mengalami 
penyakit infeksi. Mereka beranggapan kalau 
anaknya sakit sedikit maka anak akan sembuh 
dengan sendirinya. Jika penyakit yang diderita 
oleh anak tidak kunjung sembuh dan terjadi 
berulang terus menerus, sedangkan asupan 
makanan bergizi kurang karena anak tidak 
mau makan maka akan menyebabkan 
penurunan berat badan. Asupan gizi yang 
sedikit selama sakit dapat menyebabkan anak 
menjadi gizi kurang atau buruk. 
 
Tabulasi Silang Pendidikan terhadap Status 
Gizi Balita di UPK Puskesmas Siantan Hulu 
Berdasarkan hasil pengamatan tingkat 
pendidikan yang lebih tinggi akan 
memudahkan seseorang untuk menyerap 
informasi dan mengimplementasikan dalam 
perilaku dan gaya hidup sehari-hari, khusunya 
dalam hal kesehatan dan gizi. Tingkat 
pendidikan, terutama pendidikan ibu sangat 
mempengaruhi derajat kesehatan. Sebagian 
besar ibu mempunyai keterpaparan terhadap 
informasi yang baik, dimana paparan 
informasi dalam penelitian ini meliputi 
seberapa sering ibu kontak dengan media 
koran, televisi bahkan kontak langsung dengan 
ahli gizi maupun dokter. 
 
Tabulasi Silang Suku terhadap Status Gizi 
Balita di UPK Puskesmas Siantan Hulu 
Berdasarkan hasil penelitian 
didapatkan suku terbanyak yaitu suku Madura 
dan suku Melayu serta suku yang paling 
sedikit yaitu suku Dayak, suku Cina, suku 
Jawa dan suku Bugis. Hal ini mengatakan 
bahwa sebagian besar responden memiliki 
status gizi dengan kategori gizi baik. Salah 
satu faktor yang berperan penting dalam status 
gizi adalah suku. Kebiasaan dari etnis dapat 
mempengaruhi status gizi lewat pola 
pemberian makan yang diberikan orang tua 
pada balita. Perilaku pemberian dan pemilihan 
makanan yang baik dapat memenuhi zat-zat 
gizi yang diperlukan tubuh sehingga 
memberikan keadaan gizi yang baik. Begitu 
pula sebaliknya, perilaku pemberian makan 
yang kurang baik dapat mempengaruhi zat-zat 
gizi yang diperlukan tubuh. Berdasarkan hasil 
pengamatan peneliti didapatkan kebiasaan 
suku yang masih sering diberlakukan antara 
lain pantangan bagi anak untuk tidak memakan 
ikan, daging, telur, dan lain-lain. Pada anak 
kecil, makanan bergizi dijauhkan dari anak-
anak, hal ini dikarenakan anak takut 
mengalami penyakit tertentu. 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian yang 
telah dilakukan mengenai hubungan antara 
pola asuh orang tua terhadap status gizi balita 
di UPK Puskesmas Siantan, maka dapat ditarik 
kesimpulan yaitu pola asuh dengan kategori 
baik yaitu 40 orang (51,9%). Status gizi anak 
balita (1-5 tahun), mayoritas memiliki status 
gizi baik yaitu sebesar 66 (85,7%). 
Berdasarkan hasil uji Kolmogorov-Smirnov 
dapat ditarik kesimpulan bahwa terdapat 
hubungan antara pola asuh orang tua terhadap 
status gizi balita di UPK Puskesmas Siantan 




Berdasarkan hasil penelitian yang 
telah dilakukan mengenai hubungan antara 
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pola asuh orang tua terhadap status gizi balita 
di UPK Puskesmas Siantan, maka peneliti 
ingin menyampaikan saran yaitu bagi petugas 
poli gizi, agar dapat lebih memotivasi dan 
memberikan informasi-informasi (penyuluhan) 
kepada kader-kader kesehatan untuk 
mempertahankan pola asuh yang baik kepada 
orang tua dan mempertahankan status gizi 
yang baik pada balita. Bagi masyarakat 
khususnya bagi para orang tua, agar bisa 
memberikan asupan gizi yang baik dan benar 
untuk anak-anaknya sejak lahir sampai 
dewasa, karena asupan gizi merupakan salah 
satu faktor yang penting untuk bisa 
menciptakan kehidupan yang sehat dan 
berkualitas. Bagi peneliti selanjutnya, 
sebaiknya melakukan pengambilan data yang 
lebih lengka dan terperinci, misalnya 
dibagikan lembar penjadwalan menu dan 
jadwal makanan pada responden agar mereka 
mencatat apa saja yang mereka berikan kepada 
anak selama 3-5 hari.  
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